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ان بینی اعتیاد به اینترنت در کودکدر پیش های آنلاین والدینمیزان فعالیتنقش 

 فعالیبیش /وجهنارسایی تختلال ابا 
 *2ستاره شجاعی، 1علی جوادی

 چکیده
 نارسایی ختلالابابینی اعتیاد به اینترنت در کودکان در پیش های آنلاین والدینفعالیت تعیین نقشپژوهش این  از هدف

ا جامعه آماری پژوهش، شامل کلیه کودکان بتوصیفی و از نوع همبستگی بود  این پژوهشروش فعالی بود. توجه بیش

کودک با  نفر 130گروهی متشکل از راز بودند که سال شهر شی 12تا  7فعالی بین سنین اختلال نارسایی توجه بیش

 نارسایی  اختلالباگیری هدفمند انتخاب شدند. در این پژوهش کودکان به روش نمونه فعالیاختلال نارسایی توجه بیش

ه کانرز اجرای فرم کوتاه مقیاس تجدید نظر شد چنین،همگیری از تشخیص بالینی روانپزشک و فعالی با بهرهتوجه / بیش

و برای  (IUSهای آنلاین والدین از مقیاس استفاده از اینترنت )میزان فعالیت برای سنجش شناسایی شدند ووالدین 

مقیاس ه بین ابعاد نتایج بیانگر آن بود ک .اعتیاد به اینترنت یانگ استفاده شد نامهپرسشسنجش میزان اعتیاد به اینترنت از 

اد به اعتیمیزان با  مدت زمان استفاده از اینترنت، اهداف اجتماعی و اهداف غیر اجتماعیشامل های آنلاین میزان فعالیت

ه سیون چندگانهای رگرهمبستگی مثبت و معنادار وجود دارد. تحلیل فعالیکودکان با اختلال نارسایی توجه بیش اینترنت

های مدت زمان استفاده از اینترنت و اهداف اجتماعی، اعتیاد به اینترنت بینی اعتیاد به اینترنت نشان داد مؤلفهبرای پیش

باشد،  تریشب در والدینهای آنلاین فعالیت هرچهرسد کنند. بنابراین بنظر میبینی میطور مثبت و معناداری پیشرا به

 یابد.فعالی  افزایش میتوجه / بیشنارساییاختلال  بااعتیاد به اینترنت کودکان 

 

 کودکانهای آنلاین، اعتیاد به اینترنت، فعالیت، فعالیتوجه بیش نارسایی: اختلال واژگان کلیدی

                                                           
 روان شناسی و آموزش افراد با نیاز ویژه. دانشکده علوم تربیتی روان شناسی. دانشگاه شیراز. ایران ارشدکارشناسی  -1

 روان شناسی و آموزش افراد با نیاز ویژه. دانشکده علوم تربیتی روان شناسی. دانشگاه شیراز. ایران دانشیار -2

 bahareman@shirazu.ac.irنویسنده مسئول مقاله:  -*

mailto:bahareman@shirazu.ac.ir




 
 
 

 1404 ، تابستان3، دوره دوم، شماره دوم، پیاپی های هیجانی و رفتاریاختلال

 

 مقدمه

بسیار پیچیده هستند  شناختیروانو  شناختیزیستپزشکی به علت ماهیت ژنتیکی، اختلالات روان

 & Müllerکنند )می و احساسات، شناخت و رفتار فرد مبتلا را در بستر فرهنگ خاص دچار مشکل

et al, 2020ر دوران پزشکی دترین اختلالات روانتوجه / بیش فعالی یکی از شایع نارسایی (. اختلال

 &Zablotskyشود )شخص میفعالی مکودکی است که با علائم پایدار عدم توجه، تکانشگری و بیش

et al, 2019باشد، اما در (. آمارهای معتبر در مورد میزان شیوع این اختلال در ایران در دسترس نمی

 سال 17تا  5میزان شیوع آن در بین کودکان و نوجوانان سنین  2022در سال ایالات متحده آمریکا، 

اختلال  نارسایی  میلیون کودک( تشخیص1/7درصد،  4/11نفر ) 1کودک آمریکایی،  9تقریبا از هر 

در حال حاضر اختلال نارسایی توجه /  توجه / بیش فعالی دریافت کرده است. در میان کودکانی که

 درصد9/77متوسط یا شدید دارند،  اختلال نارسایی توجه / بیش فعالی درصد 1/58دارند،  بیش فعالی

در حال حاضر اختلال نارسایی توجه  از کودکانی کهزمان دارند، تقریباً نیمی حداقل یک اختلال هم

کنند و دریافت میاختلال نارسایی توجه/ بیش فعالی  ( دارویدرصد 6/53دارند )/ بیش فعالی 

 هیچ درمان اختصاصی درصد( 1/30تقریباً یک سوم ) و در سال گذشته درمان رفتاریدرصد4/44

 (Danielson & et al 2024) داندریافت نکرده

توجه / نارسایی در پنجمین ویرایش راهنمای تشخیصی و آماری اختلالات روانی، اختلال    

 Americanفعالی و تکانشگری تعریف شده است )ه، بیشتوج نارساییفعالی با سه نشانه فراگیر بیش

Psychiatric Association, 2013ها و مشکلات مرتبط با سلامتی بندی آماری بیماری(. در طبقه
1(ICD ویرایش دهم، از عنوان اختلال ،) فعالی برای بیش /توجهنارسایی به جای اختلالبیش فعالی

اینکه چه صرف نظر از (. World Health Organization,2016)شود نامیدن این اختلال استفاده می

وجه / تنارسایی توان گفت، اختلال عنوانی برای نامیدن این اختلال مورد استفاده قرار گیرد، می

که در  رودبشمار میتحولی شایع در دوران کودکی و نوجوانی  -فعالی یکی از اختلالات عصبیبیش

 (. Barkley.2014یابد )می تداومدوره بزرگسالی  تابسیاری از موارد 

مدهای تواند به پیافعالی به دوران نوجوانی و بزرگسالی میتوجه / بیش نارسایی تداوم اختلال    

عوامل  های ژنتیک وهای نورولوژیک، پایهفعالی به دلیل واسطهمنفی مانند اعتیاد منتهی شود. بیش

ی، با اعتیاد رگمله بدکارکردی سیستم انگیزش / پاداش و نیز تکانشبیولوژیکی مشترک از ج _ روانی

 (. Van Emmerik‐van,2014) رابطه دارد

در سال های اخیر، رشد و پیشرفت استفاده از اینترنت منافع بسیاری در جامعه به ارمغان آورده     

است؛ اما با این حال، این پیشرفت باعث ایجاد مشکلات مربوط با اختلال اعتیاد به اینترنت شده و 

                                                           
1- International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems 

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Danielson+ML&cauthor_id=38778436
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di,Di, Gong, Shi, Ahmed & Nan )د شومطرح می 1شناسی استفاده از اینترنتبه عنوان آسیب

(. رشد روزافزون و گسترده اختلال اعتیاد به اینترنت و پیامدهای آن باعث شده این اختلال به 2019

 ,Sariyska, Lachmann)تر از همه اعتیادهای رفتاری است عنوان اعتیادی یاد شود که متداول

Markett, Reuter & Montag, 2017).  تگی قبیل وابساستفاده زیاد ازاینترنت با عناوین متفاوتی از

، استفاده بیش از اندازه از 4زا از اینترنت، استفاده مشکل3، استفاده مرضی از اینترنت2رفتاری اینترنت

شود. بر اساس نتایج مطالعه معرفی می 7و اختلال اعتیاد به اینترنت 6، سوء استفاده از اینترنت5اینترنت

پژوهش چنین،هممعتاد به اینترنت هستند. درصد از جمعیت آنلاین جهان  10 تا 5یانگ و همکاران 

 ,Egemen & Muratاند )درصد گزارش کرده 20 تا 3، شیوع اعتیاد به اینترنت را از گوناگونهای 

2015.) 

باشد که شامل بازی اینترنتی و سایر اشکال استفاده اعتیادی ، مفهومی گسترده می8اعتیاد به اینترنت    

اعی و های اجتمهای مربوط به شبکهبیش از حد، استفاده افراطی از سایتاز اینترنت )مانند دانلود 

درصد گزارش شده است.  7/36شود. شیوع این اختلال، از یک درصد تا خرید آنلاین اعتیادی( می

، تعاریف ونگوناگاین تفاوت، احتمالا به علت میزان متغیر دسترسی به شبکه اینترنت در کشورهای 

 (.Ho, Zhang, Tsang, Toh, Pan, 2014ینترنت و ابزارهای تشخیصی متفاوت است )متعدد اعتیاد به ا

توان در سطوح فرد، خانواده و جامعه مطرح کرد، عوامل زمینه ساز اعتیاد به اینترنت را می    

سنی وجود دارد. نوجوانان در این بین آسیب پذیری  گوناگونی گروههااین پدیده در همه  چنین،هم

ه شوند چرا کمتحمل می تربیشی یهای دیگر سنی، آسیبگروههادارند و نسبت به ی تربیش

 Florosآورد )مشکلاتی در حوزه تحصیل و ورود به بازار کار و اشتغال برای این افراد به وجود می

& , 2013Siomos.) 
 رابطه بین اختلالدر پژوهش خود به ( Yoo, Cho, Ha, Yune, Kim, 2004یو، چو، ها، یو و کیم )    

  .ددبستانی کره پی بردنآموزان فعالی و اعتیاد به اینترنت در بین دانشتوجه / بیش نارسایی

 ,Ha د)تنفعالی نیز هستوجه / بیش نارساییاختلال بااعتیاد اینترنتی بادرصد از کودکان  60بیش از  

Yoo, Cho, Chin, Shin, 2006). 

ند پزشکی مانهمبستگی استفاده افراطی از اینترنت و اختلالات روان، گوناگوندر مطالعات     

 افسردگی، فراموشی، اختلالات اضطرابی مانند فوبیای اجتماعی و بویژه اختلال

                                                           
1- Pathological Internet Use (PIU) 
2- Internet behavior dependency 
3- Pathological internet use 
4- Problem internet use 
5- Excessive internet use 
6- Internet abuse 
7- Internet addiction disorder 
8- Internet Addiction 
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تگی بین همبس"فعالی گزارش شده است. در این مطالعات، یک فراتحلیل با عنوان توجه/بیشنارسایی

انجام شد  ) Hoo & et al 2014 (و همکارانتوسط هو  پزشکیاعتیاد به اینترنت و همبود های روان

مقاله مشاهده شده با  365لازم از بین  به تلخیص و ترکیب نتایج هشت مقاله دارای معیارهایآنها 

 لال : درصد شیوع اختاست زیرهای این فراتحلیل به شرح . یکی از یافتهنداین موضوع، پرداخته ا

درصد  9/8درصد و در گروه گواه،  7/21فعالی در افراد دارای اعتیاد به اینترنت، توجه / بیشنارسایی

، به فعالی در بین افراد دارای اعتیاد به اینترنتتوجه / بیشنارساییگزارش شده است. نسبت بیماران 

 (.Hoo & et al 2014طور معناداری بالاتر از افراد گروه گواه است )

ند. کشناسی روانی و رشد فرزندان ایفا میفرزندپروری والدین نقش مهمی در آسیبهای سبک    

فرزند،  -الددر تعاملات ومحبت و کنترل دو محور اساسی با ترکیبب بر اساس الگوی بامریند و شیفر 

رود بشمار میناکارآمد گیرانه استبدادی و آسانبه عنوان سبک کارآمد و های مقتدرانه، سبک

(Burlaka, Graham-Bermann & Delva,2017 .)و  پیشرفت اجتماعی کودکان و نوجوانان

ست اهای فرزندپروری والدین تحت تاثیر سبک آمیزیری و یا پیدایش رفتارهای اعتیادگپیش

(Baumrind, 2013 عملکرد ضعیف خانواده در میان نوجوانان چین با بروز اضطراب، افسردگی و .)

 سبکنتایج پژوهش در ترکیه نشان داد که (. Shi, Wang & Zou,2017است ) اعتیاد در ارتباط

ترین ارتباط را با اعتیاد به سبک مقتدرانه کم و دارگیرانه و مستبدانه ارتباط معنیفرزندپروری آسان

 (.Ozgur,2016دارد )نوجوانان  اینترنت

ی توانند در پیش برد مداخلات رفتاربا کودکان خود می تربیشوالدین به دلیل تماس و نزدیکی     

ویژه  یهای اخیر توجهدر محیط طبیعی زندگی کودک نقش موثری داشته باشند. به این دلیل در دهه

فعالی شده است. توجه / بیشبه گنجاندن اموزش مدیریت والدین در طرح درمانی اختلال کمبود

(Khoshabhi, K., Ghadiri, F., Jazayeri, 2006 نتایج .)حاکی از آن است که والدین  هاپژوهش

 ,Trippتری برخوردارند )فعال از عملکرد مخربفعال نسبت به والدین کودکان غیر بیشکودکان بیش

Schaughency, Langlands & Mouat, 2007)های انجام شده با هدف یافتن . در پژوهش

توجه / نارساییاختلالاتی همچون های بالینی همایند با اعتیاد به اینترنت، مشخص شد که اختلال

 & Bernardiفعالی و شماری از اختلالات دیگر، همایند با اختلال اعتیاد به اینترنت هستند )بیش

Pallanti, 2009.) 

 آشفتگی روابط والدین و کودکان یک موضوع اساسی و تعیین کننده برای مطالعه اختلال     

های فرزندپروری، سبک از بین سبک (.Chi & Hinshaw, 2002)فعالی است توجه / بیشنارسایی

های پژوهش برخی نتایج چنین،همین تاثیر را در گرایش به اعتیاد به اینترنت دارد. تربیشگیر آسان

موزان آگیرانه والدین، رابطه معناداری با میزان استفاده دانشهای تربیتی آسانپیشین نشان داد که سبک
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تفاده از باشد، اس تربیشگیرانه طوری که هر چه قدر میزان سبک تربیتی اسان از اینترنت دارد، به

 (.Tabatabaeirad, E.S & Balootbangan, 2017خواهد بود ) تربیشاینترنت در بین فرزندان 

های والدگری به طور خاص در مورد استفاده از اینترنت شامل: نظارت بر استفاده از اینترنت شیوه

 هایمیزان زمان باهم بودن والد و فرزند، میزان بازی برای فرزند؛ گیری سیستم فیلترینگمثل به کار 

ودن یا تنها بو انجام کارهای خانه یا گردش مشترک  ،غیر اینترنتی بین آنها مثل ورق بازی یا ورزش

 (O'Reilly,  Mohan , 2023) دگذارمستقیماً بر استفاده از اینترنت تأثیر مینبودن نوجوان در خانه 

های خانوار )مثل درآمد و طبقه اجتماعی خانواده، تک سرپرست بودن یا شرایطی چون ویژگی    

ردگی ت افسنبودن خانواده، میزان تحصیلات والدین، وضعیت اشتغال والدین، سن والدین و وضعی

 ,Lamاند )ودهبدر فرزندان والدین( نیز به عنوان عوامل تاثیر گذار بر وابستگی یا اعتیاد به اینترنت 

2015; Venkatesh et al., 2019; Lukavska et al., 2020) .شخصیتی، از جمله  هایویژگی چنین،هم

ا نوجوان و موارد مرتبط بشناسی، برونگرایی، سازگاری، ثبات عاطفی معیارهای گشودگی، وظیفه

با  توجهی، مشکلات روابطفعالی یا بیمشکلات عاطفی و رفتاری، از جمله مشکلات سلوک، بیش

 اندنیز به عنوان متغیر تعدیل کننده در بروز وابستگی به اینترنت بوده همسالان و رفتارهای اجتماعی

(Fumero et al., 2018.) 

توجه نارسایی ایی در مورد همایندی اعتیاد به اینترنت و اختلال هگونه که گفته شد پژوهشهمان    

های فرزندپروری در اعتیاد به اینترنت کودکان و نوجوانان صورت نقش سبک چنین،همفعالی و / بیش

نترنت در بینی اعتیاد به ایهای آنلاین والدین در پیشمیزان فعالیتنقش  اما پژوهشی که ،گرفته است

می ژوهشاین پ ،لذا مشاهده نشد. ،را بررسی یکرده باشدفعالی توجه/بیشنارسایی اختلال باکودکان 

 های آنلاین وسازی والدین در مدیریت زمان استفاده خود از اینترنت و فعالیتاگاه راستایدر تواند 

فعالی شتوجه/بینارسایی اختلال بادر نتیجه، ایجاد تاثیرات مطلوب روانی در کودکان و نوجوانان 

  مورد استفاده قرار گیرد.

 

 روش پژوهش
همبستگی است. در این بخش از پژوهش به مباحث مربوط به جامعه از نوع توصیفی  این پژوهش

 ،ها، روش اجرا و در نهایتگیری، ابزار پژوهش و روایی و پایایی آنآماری، گروه نمونه، روش نمونه

شود. جامعه شود، پرداخته میها از آن استفاده میداده های آماری که به منظور تجزیه و تحلیلطرح

سال در شهر شیراز بود.  12تا  7فعالی توجه بیش با نارساییشامل کلیه افراد  این پژوهشآماری 

سال شهر شیراز بود که با  12تا  7فعالی توجه بیش با نارسایینفر از افراد  130گروه نمونه شامل 

 ینارسای اختلال باهای های ورود آزمودنیی هدفمند انتخاب شدند. ملاکگیراستفاده از روش نمونه

عالی از سوی فتوجه/ بیش نارسایی شامل دریافت تشخیص اختلال این پژوهشفعالی در توجه / بیش

https://scholar.google.com/citations?user=t3jCRNoAAAAJ&hl=en&oi=sra
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ل ای، اختلاپزشکی، نداشتن اختلالات همراه شدید همچون اختلال نافرمانی مقابلهمتخصص روان

سال، داشتن هوشبهر  12تا  7، قرار داشتن در بازه سنی 3و افسردگی2یادگیری، اختلالات 1سلوک

بندی کانرز والدین فرم تجدیدنظر اجرای آزمون کوتاه مقیاس درجه ،، و در نهایت85از  تربیشکلی 

ها و مشخص شدن نمرات نامهپرسشگذاری ها، نمرهآوری دادهگرد( بودند. پس از CPRS-Rشده )

های آماری انجام روشها با استفاده از سازی دادهسازی و خلاصهعمال مربوط به مرتبها، اآزمودنی

های آماری توصیفی اعم از جداول ، ابتدا شاخصاین پژوهشها در شد. بمنظور تجزیه و تحلیل داده

توزیع فراوانی، میانگین و انحراف معیار مشخص شد. در مرحله بعد و در سطح آمار استنباطی، در 

سخ به پرسش اول پژوهش از ضریب همبستگی گشتاوری پیرسون و در پاسخ به پرسش دوم و پا

 SPSSنرم افزار  27سوم پژوهش از روش آماری تحلیل رگرسیون چندگانه با استفاده از نسخه 

 استفاده شد.

 

 پژوهش ابزار

 مقیاس استفاده از اینترنت

زمان صرف شده برای استفاده ار اینترنت اولی  شود:به دو بخش تقسیم می 4مقیاس استفاده از اینترنت

 گوناگونهای ها و مدت زمانی است که افراد از از اینترنت در مکاندر طول روزهای هفته، آخر هفته

ر اهداف افراد د دومکنند. دهند استفاده میمانند محل کار یا خانه صرف نظر از فعالیتی که انجام می

در مورد اهداف استفاده از اینترنت دو هدف اجتماعی و غیر اجتماعی در استفاده از اینترنت است. 

گیری اهداف اجتماعی عبارتند از: نظر گرفته شده شده است. هفت آیتم برای سنجش و اندازه

ای ههای آنلاین با افراد دیگر، چت کردن و گفتگوهای آنلاین با دوستان، شرکت در بحثبازی

یابی، نظر گذاشتن بعد از دیدن ، دوستگوناگونرباره موضوعات گروهی آنلاین و بحث کردن د

ویدئو یا گوش کردن به موسیقی، رای دادن آنلاین و فرستادن ایمیل به منظور در ارتباط بودن با افراد 

: دانلود نرم افزار، جستجو در اینترنت برای به های غیراجتماعی شامل هفت آیتمفعالیت دیگر. هدف

های آنلاین، خواندن های آنلاین، تماشا کردن فیلم، گوش دادن به موسیقیهادادهدست آوردن 

 ادی های آنلاین به صورت انفرهای الکترونیکی، خرید اینترنتی و پرداختن به بازیمجلات و روزنامه

اسبه ها محها و مجموع مقیاسها که همبستگی بین آیتم(. ثبات داخلی آیتمAlzhrany, 2018) باشدمی

 81/0ها مثبت بوده و در بازه بین )ها و مجموع آننتایج حاکی از آن است که همبستگی بین آیتم و

( معنادار است. P<05/0ها در سطح معنی داری )( برای اهداف اجتماعی و کل آیتم=41/0rتا 

                                                           
1- Conduct disorder 
2- Learning disability 
3- Depression 
4- Internet Usage Scale 
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 سطحها با ها و مجموع آنهای اهداف غیراجتماعی نیز همبستگی بین آیتمدر مورد آیتم چنین،هم

پایایی این مقیاس  چنین،هم( محاسبه شده است، =56/0rتا  81/0( بین بازه )P<05/0معنی داری )

با استفاده از ضریب آلفای کرونباخ محاسبه شده است. نتایج حاکی از آن است که پایایی این مقیاس 

و برای  75/0قابلیت اطمینان برای اهداف اجتماعی  چنین،همباشد. از حد مطلوبی برخوردار می

 (. Alzhrany, 2018محاسبه شده است ) 82/0اهداف غیراجتماعی 

ای گویههطبق نتایج حاصل از همبستگی ابعاد مقیاس استفاده از اینترنت با نمره این پژوهشدر     

شود که مقیاس استفاده از اینترنت از روایی مناسبی گیری میهای مرتبط با هر بعد، چنین نتیجه

برای سنجش و بررسی پایایی این مقیاس از ضریب آلفای کرونباخ استفاده  چنین،همبرخوردار است. 

 86/0شد و ضریب محاسبه شده برای ابعاد اهداف اجتماعی و اهداف غیراجتماعی به ترتیب برابر 

 پایایی مناسب این مقیاس است. بدست آمد. نتایج حاصل حاکی از 83/0و 

 

 آزمون اعتیاد به اینترنت یانگ

توسط کیمبرلی یانگ برای سنجش اعتیاد به اینترنت تدوین شد. این آزمون  1998این آزمون در سال 

های خود را بر اساس طیف پنج درجه لیکرت مشخص کننده باید پاسخآیتم است و شرکت 20شامل 

است که نمرات بالاتر نشان دهنده اعتیاد به اینترنت و  100تا  0مون از نمایند. دامنه نمرات این آز

 79تا  50نشان دهنده کاربر معمولی اینترنت، نمرهی 49تا  20است. نمرات بین  تربیشوابستگی 

نشان دهنده اعتیاد به اینترنت است.  100تا   80نشان دهنده در آستانه اعتیاد به اینترنت و نمره 

از حد  سنجد و به تعیین اینکه آیا استفاده بیشاعتیاد به اینترنت را می گوناگونهای بهجن نامهپرسش

(. Murali & Georgem 2007پردازد )زندگی فرد تاثیر دارد یا نه، می گوناگونهای از اینترنت بر جنبه

فای خارجی آلآزمون اعتیاد به اینترنت یانگ، در مطالعات سنجی های روانبه منظور بررسی ویژگی

(. روایی و پایایی Yang, Cao, Li, Cheng, Liu, 2019گزارش شده است ) 90/0کرونباخ این مقیاس 

 (Whang, Lee & Chang, 2003وانگ و همکاران ) است. شدهاین آزمون در چندین پژوهش ذکر 

روایی آزمون اعتیاد به  این پژوهشدر  .اندگزارش کرده 90/0ضریب آلفای کرونباخ این آزمون را 

ها احراز شد و در همه موارد ضریب همبستگی بین نمره هر گویه اینترنت یانگ با روش تحلیل گویه

( معنادار بود. همبستگی آزمون اعتیاد به اینترنت یانگ با نمرات P<01/0و کل آزمون در سطح )

برای سنجش پایایی آزمون  نین،چهمها حاکی از روایی مناسب و قابل قبول این آزمون است. گویه

 91/0اعتیاد به اینترنت یانگ، ضریب آلفای کرونباخ برای این آزمون محاسبه شد و پایایی این آزمون 

 احراز شد. بنابراین این آزمون از پایایی مناسب و قابل قبولی برخوردار است.

 

 



 
 
 

 1404 ، تابستان3، دوره دوم، شماره دوم، پیاپی های هیجانی و رفتاریاختلال

 

 (CPRS-R)تجدید نظر شده  -بندی کانرز والدینفرم کوتاه مقیاس درجه

توجهی، جویی، مشکلات شناختی/ بیزیر مقیاس مخالفت 4سؤال و دارای  27 شاملاین مقیاس 

شود یتوسط مادران پاسخ داده م. اختلال نارسایی توجه/بیش فعالی است نمره تشخیصفعالی و بیش

شود و سپس با توجه به سن و جنس میمحاسبه ( 3تا  0) هر سوال به شکل لیکرتی اتاست. نمر

، معمولاً بیانگر 65تر از شوند. نمره معیار مساوی یا بیشتبدیل می tها به نمرات معیار آزمودنی

کانرز،  هایمشکلات قابل توجه بالینی در آن زیر مقیاس است. محدوده سنی مورد استفاده در مقیاس

ه شدسال برای دختران و پسران تهیه  3فواصل  ای باسال است که هنجارهای سنی جداگانه 17تا  3

دقیقه زمان نیاز دارد. ضرایب پایایی درونی با  10تا  5است. تکمیل این مقیاس، به طور معمول 

ای ن زیر مقیاس است. ضرایب پایایی درونی با دامنه گزارش شده است. 90/0تا  75/0ای از دامنه

ای فرم کانرز با استفاده از روش تحلیل عوامل، به دست گزارش شده است. اعتبار سازه90/0تا75/0از

آنها با بررسی آماری توانایی مقیاس در تمایز افراد با اختلال نارسایی آمده است و اعتبار افتراقی 

 Zargari-Nejad andه است )شدی بالینی، قویا تایید گروههاتوجه/بیش فعالی از افراد عادی و دیگر 

Yeke-Yazdan-Doost, 2007 .)وارن، کلوز و اسپارکسکانرز ،(Conner, Warren, Close, & 

1999parks گزارش کردند  90/0( قابلیت اعتماد این مقیاس را(Khalatbari, Khorshidian, 

Ranjbar and Madahi, 2011).  در ایران نیز قابلیت اعتماد آن را با روش آلفای کرونباخ برابر با

 Shahaian, Shahim, Yousefi and)اندگزارش کرده 90/0تا  76/0و درستی آن را بین  93/0

Bashash, 2007) روشآلفای کرونباخ و روایی آن از  روش، اعتبار ابزار مذکور از این پژوهش. در 

 شد. همبستگی هر خرده مقیاس با نمره کل بررسی

 

 نتایج
کان و میزان اعتیاد به اینترنت در کود ابعاد مقیاس استفاده از اینترنتتوصیفی مربوط به  هایداده

 خلاصه شده است. 1فعالی در جدول توجه / بیش نارساییاختلال با

 

 میانگین و انحراف معیار نمرات ابعاد مقیاس استفاده از اینترنت و اعتیاد به اینترنت .1جدول 

 انحراف معیار میانگین متغیر و ابعاد آن

 22/3 50/45 مدت زمان استفاده از اینترنت

 79/6 17/18 اهداف اجتماعی

 84/3 82/12 اهداف غیر اجتماعی

 92/21 60/45 اعتیاد به اینترنت
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ین میانگین و متغیر اهداف غیراجتماعی با میانگین تربیش 60/45متغیر اعتیاد به اینترنت با میانگین    

 اند. داده کمترین میانگین را در بین متغیرهای پژوهش به خود اختصاص 82/12

 نارسایی اختلالاببمنظور پاسخ به این پرسش مبنی بر اینکه آیا بین اعتیاد به اینترنت در کودکان     

های آنلاین والدین رابطه وجود دارد، ضریب همبستگی گشتاوری میزان فعالیت فعالی باتوجه / بیش

 ست.ا زیربه شرح  2های بدست آمده در جدول پیرسون محاسبه شد و داده

 

 و اعتیاد به اینترنت مقیاس استفاده از اینترنتماتریس همبستگی بین ابعاد  .2جدول 

 4 3 2 1 متغیرها

    1 مدت زمان استفاده از اینترنت

   1 691/0** اهداف اجتماعی

  1 108/0 337/0* اهداف غیر اجتماعی

 1 195/0* 710/0** 739/0** اعتیاد به اینترنت

 

نتایج حاکی از همبستگی مثبت و معنادار بین اعتیاد به اینترنت با مدت زمان  2جدول  بر اساس    

( و اهداف P ،710/0=r<01/0(، اهداف اجتماعی )P ،739/0=r<01/0استفاده از اینترنت )

 بود.( P ،195/0=r<05/0غیراجتماعی )

نت کودکان ، اعتیاد به اینتروالدین های آنلاینمیزان فعالیتدر پاسخ به این سؤال مبنی بر اینکه آیا     

انه کنند، از روش آماری تحلیل رگرسیون چندگبینی میفعالی را پیشتوجه / بیش نارسایی اختلال با

قیاس استفاده مبینی اعتیاد به اینترنت بر اساس ابعاد استفاده شد. نتایج حاصل از تحلیل رگرسیون پیش

 است. زیربه شرح  3در جدول  از اینترنت

 

 اده از اینترنتمقیاس استفبینی اعتیاد به اینترنت بر اساس ابعاد نتایج تحلیل رگرسیون پیش .3جدول 

 R 2R F P B Beta T P متغیرها

مدت زمان 

استفاده از 

 اینترنت

    424/0 471/0 919/6 000/0 

اهداف 

 اجتماعی
720/0 511/0 362/68 000/0 247/2 697/0 254/11 000/0 

 اهداف غیر

 اجتماعی
    686/0 120/0 942/1 054/0 
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های آنلاین بینی اعتیاد به اینترنت بر اساس میزان فعالیتنتایج حاصل از تحلیل رگرسیون پیش    

( و اهداف p ،919/6=T ،471/0=β<01/0دهد که مدت زمان استفاده از اینترنت )والدین نشان می

نند. در کبینی میاعتیاد به اینترنت را به طور مثبت پیش( p ،254/11=T ،697/0=β<01/0اجتماعی )

 %1/51متغیرهای مدت زمان استفاده از اینترنت، اهداف اجتماعی و اهداف غیراجتماعی  این پژوهش

 (.p ،362/68=F ،511/0=2R<01/0کنند )از واریانس اعتیاد به اینترنت را تعیین می

 

 بحث
نترنت های آنلاین والدین، اعتیاد به ایدر پاسخ به این پرسش پژوهش مبنی بر اینکه آیا میزان فعالیت

های حاصل از این پژوهش حاکی از وجود ارتباط مثبت و معنادار بین مدت اختلال یافتهباکودکان 

ا آنلاین والدین ب هایزمان استفاده از اینترنت و ابعاد اهداف اجتماعی و اهداف غیراجتماعی فعالیت

و هر دو بعد اهداف اجتماعی و غیراجتماعی و نیز مدت زمان بود اعتیاد به اینترنت در کودکان 

های فعالیت کند. این بدین معناست که با افزایشبینی میاستفاده از اینترنت، اعتیاد به اینترنت را پیش

حلیل د. تجزیه و تشوها میکودکان آن آنلاین والدین باعث افزایش و تشدید اعتیاد به اینترنت در

نتایج بدست آمده حاکی از این است که مدت زمان استفاده از اینترنت و اهداف اجتماعی اعتیاد به 

 کند. بینی میاینترنت را به طور معناداری پیش

 و های این پژوهش، مدت زمان استفاده از اینترنت و هر دو بعد اهداف اجتماعییافته بر اساس    

ار دارند و دغیر اجتماعی استفاده از اینترنت والدین با اعتیاد به اینترنت فرزندان رابطه مثبت و معنی

جایی  ز آنا .گردندفرزندان با الگوبرداری از والدین دچار استفاده بیش از حد و اعتیاد به اینترنت می

ازی های آنلاین، باجتماعی مانند چتهای اینترنتی و آنلاین والدین به اهداف ین فعالیتتربیشکه 

ج این نتای ،یابی اینترنتی اختصاص داردهای گروهی و دوستآنلاین با دوستان، شرکت در بحث

 تر اهداف اجتماعی با اعتیاد به اینترنت نسبت به اهداف غیراجتماعی پژوهش مبنی بر ارتباط قوی

ه الگوبرداری و تقویت اجتماعی و ب راهاز طبق نظریه یادگیری اجتماعی، والدین به صورت مستقیم 

ها بر رفتارهای اجتماعی و هیجانات فرزندشان دهی ادراکات و نگرششکل راهطور غیرمستقیم از 

 (. Motahhari Nejad & Ghasemi Nejad 2018گذارند )تأثیر می

ود که در شی میگوناگونهای والدین در شبکه اینترنتی شامل فعالیت های آنلاینمیزان فعالیت    

های آنلاین با اهداف اجتماعی و ها را به دو دسته فعالیتتوان این فعالیتبندی مییک طبقه

بندی کرد. اهداف اجتماعی به طور کلی اشاره به های آنلاین با اهداف غیراجتماعی طبقهفعالیت

ها ن فعالیتکنند. ایتعامل برقرار میهایی دارد که افراد در بستر اینترنت با دیگران ارتباط و فعالیت

های آنلاین، های گروهی آنلاین، پرداختن به بازیهای آنلاین، شرکت در بحثشامل چت و مکالمه

ای مجازی، های آنلاین در فضیابی اینترنتی، اظهار نظر بعد از تماشای تصاویر، فیلم و موسیقیدوست
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شود. در مورد اهداف یمیل جهت تعامل با دیگران میهای آنلاین و ارسال انظر دادن و نظرخواهی

وی جوافزارهای کامپیوتری، جستهایی چون بارگیری نرمغیر اجتماعی، این اهداف شامل فعالیت

های آنلاین، خواندن مجلات و روزنامهدر اینترنت، گوش دادن موسیقی آنلاین، تمشای فیلم هاداده

ود. شهای آنلاین به صورت انفرادی مینترنتی و انجام بازیهای الکترونیکی آنلاین، خریدهای ای

 .(Alzhrany, 2018ت )های آنلاین تعامل و ارتباط با دیگر افراد اسلازمه اهداف اجتماعی در فعالیت

های فرزندپروری غیر اینترنتی آنها ممکن است داشته ضروری است که والدین از تأثیری که شیوه    

مثال، بازی منظم کارت، بازی یا ورزش با فرزندشان و استفاده یا اجتناب از  برای. باشد، آگاه باشند

را در بین نوجوانان خود به  اعتیاد به اینترنت تواند به والدین کمک کند تاانواع انضباط قاطعانه می

ل اعطای استقلا .مؤثرتر نسبت به اجرای یک سیستم فیلتر اینترنت پیشگیری و مدیریت کنند ایگونه

 ,O'Reilly& Mohan ) کمک کند اعتیاد به اینترنت روانی به نوجوانان نیز ممکن است به جلوگیری از

2023.) 

ن جزو کاربران وابسته شانوجوانان زمانی که والدین ((Alshakhs & et al, 2025براساس یافته های    

هفت مورد از به گونه ی که  .باشند اینترنت وابسته بهاحتمال داشت که کاربر تربیش، اینترنت بودند

ه دهد کنشان می این نتایج. والدین با علائم نوجوانان مرتبط بود وابستگی به اینترنت هشت علامت

های مشاوره خانواده نه تنها باید بر برخورد با نوجوانان تمرکز کنند بلکه به والدین کمک کنند برنامه

 .تا عادات دیجیتالی سازنده و متعادلی را نشان دهند و خودشان به الگوهای مثبتی تبدیل شوند

گی وابستش از حد از اینترنت، در مورد استفاده بی بین والدین و فرزندان نوجوان مشاجرات جدی

د با توجه به نتایج ما، ممکن است برای والدین مفید باش. کندبینی میرا در نوجوانان پیشبه ینترنت 

 .تر با نوجوانان خود در مورد آن داشته باشندی سازندهیهاکه در استفاده از فناوری الگو باشند و بحث

دانش و سواد بهتر در برقراری ارتباط با نوجوانان در مورد نشان دهنده نیاز به  چنین،هماین نتایج 

 .استفاده بیش از حد از اینترنت است

 گذرانند، نه تنها زمانی کافیزمان خود را در فضای مجازی می تربیشرسد، والدینی که به نظر می    

یز انتقال خود نو کیفی برای تاثیر بر رشد روانی کودک ندارند بلکه این سبک زندگی را به کودک 

ل نظارت کم، کنتر ،دهند. در واقعدهند و کودکانی وابسته به گوشی و فضای مجازی پرورش میمی

ضعیف و یک ارتباط هیجانی منفی بین والدین و کودک به طور وسیعی با مشکلات رفتاری و عاطفی 

حمایت والدینی قوی  (. نبودDarling, N., & Steinberg, 2017کودکان در آینده نیز ارتباط دارد )

)بویژه از سوی مادر( احساس عدم شایستگی و ارزشمندی، افسردگی بالاتر، آشفتگی در عملکرد 

 & Senormanci, Senormanci, Gucluخانواده و دلبستگی اضطرابی را در پی خواهد داشت )

Konkan, 2014 در فضای کننده اصلی کودکان وقت گذرانی بیش از حد مراقبت بیان دیگر،(. به

منجر به در دسترس نبودن، پاسخگو نبودن  ؛های اینترنتیمجازی و شبکه

https://www.emerald.com/insight/search?q=Conor%20O'Reilly
https://www.emerald.com/insight/search?q=Gretta%20Mohan
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(Ghmbari,    KHodapanahi, Mazaheri,  &  GHolamalilavasani,  2014 و حساس )

اعتمادی و عدم امنیت نبودن به نیازهای جسمانی و روانی کودک شده و موجب احساس ترس، بی

ضای واسطه اعتیاد به فشود زیرا این گونه افراد به واسطه نادیده گرفته شدن توسط والدین )به می

بینند و خرسندی کمی در روابط خود با والدین دارند که مجازی(، خود را لایق توجه و محبت نمی

 هایآورند و شبکه برای فرار از این واقعیت ممکن است همانند والدین خود به فضای مجازی روی

جود دارد و نه با چالش و طرد ها به جهانی امن مبدل شود که در آن نه تهدید واینترنتی برای آن

 (.Elhamy, Karimisani, Fathi Azar2017شوند)شدنی رو به رو می

گوبرداری ال راهاجتماعی و کنترل اجتماعی، والدین به صورت مستقیم از نظریه یادگیری  بر اساس    

رفتارهای ها بر دهی ادراکات و نگرشغیرمستقیم از طریق شکل گونهو تقویت اجتماعی و به 

 Motahhari Nejad & Ghasemi Nejadگذارند )اجتماعی و هیجانات فرزندشان تأثیر می

(. از این منظر طبق نظریه یادگیری اجتماعی، کودکان با الگوگیری از رفتار والدین در استفاده 2018

آورند. یروی مهای اجتماعی مجازی، به استفاده بیش از حد و اعتیادی از اینترنت از اینترنت و شبکه

ا استفاده هاند تا به شیوه صحیح از تلفن همراه و رسانهرسد والدینی که یاد گرفتهبه نظر می چنین،هم

اند زمان تهکنند، توانسکنند و زمان استفاده از اینترنت و وسایل الکترونیکی را به خوبی مدیریت می

بهبود ارتباط والدین و فرزندان تاثیری ی را برای فرزندان خود صرف کنند و این زمان در تربیش

میزان  ،(. بنابراینDarvishzade Nooshabadi, Latifi, & Soltanizadeh 2021مثبتی دارد )

های آنلاین والدین چه با هدف ارتباط و تعاملات اجتماعی باشد و چه با اهداف غیراجتماعی فعالیت

تواند به واسطه الگوگیری و تقلید می ؛گرددها مدیریت نباشد در صورتی که زمان استفاده از آن

 . شودها باعث ایجاد اعتیاد به اینترنت در فرزندان فرزندان از آن

استفاده  چگونگیهای خود در توالدین با تغییر عاد دشوپیشنهاد می این پژوهشبر اساس نتایج     

دیتاز جمله محدودر این موضوع باشند.  شانمناسب برای فرزندان یاز فضای مجازی بتوانند الگوی

 12تا7نین س فعالیتوجه بیش نارسایی اختلال باکودکان  ها فقطآزمودنیاین بود که  این پژوهشهای 

، لذا در تعمیم نتایج حاصل به سایر کودکان با نیازهای ویژه و نیز کودکان عادی باید دقت بودند سال

با توجه به اینکه والدینی که خودشان به اینترنت معتاد هستند، ممکن است  ،از سوی دیگرشود. 

آتی از  هاید در پژوهششوشان را معتادتر از آنچه واقعاً هستند، درک کنند. لذا پیشنهاد میفرزندان

 آوریگردفرم های خودگزارشی و مصاحبه انفرادی با والدین و فرزندان به صورت جداگانه برای 

گیری و محل اجرای پژوهش شهر انتخاب جامعه آماری، نمونه ،دیگر سوی . ازشودداده ها استفاده 

در تعمیم نتایج حاصل از این پژوهش به جوامع شهری و جغرافیایی دیگر باید  ،شیراز بوده است لذا

های یینتوان از آن تباز نوع مطالعه همبستگی است، بنابراین نمی این پژوهش چنین،هم. احتیاط شود

از  تا ارتباط هر یک شودمیبه سایر پژوهشگران پیشنهاد با این وجود  علت و معلولی به عمل آورد.

https://sid.ir/en/journal/AdvanceWriter.aspx?str=GHANBARI%20S
https://sid.ir/en/journal/AdvanceWriter.aspx?str=%20KHODAPANAHI%20M%20K
https://sid.ir/en/journal/AdvanceWriter.aspx?str=%20MAZAHERI%20M%20A
https://sid.ir/en/journal/AdvanceWriter.aspx?str=%20GHOLAMALI%20LAVASANI%20M
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ورد فعالی متوجه بینارسایی اختلال  بای سنی دیگر در افراد گروههارا در  این پژوهشرهای متغی

در  این پژوهشبین در ارتباط متغیرهای ملاک و پیش شودمیپیشنهاد  چنین،همبررسی قرار دهند. 

ام جان ی دیگر کودکان با نیاز ویژه و یا سایر اختلالات رفتاری مورد بررسی قرار گیرد.گروهها

های مشابه در سایر مناطق شهری و جغرافیایی با توجه به بافت فرهنگی و اجتماعی آن پژوهش

ی افراد با نیاز ویژه و یا اختلالات رفتاری با یک دیگر در زمینه ارتباط گروههامنطقه و مقایسه 

 .شودمیبین توصیه متغیرهای ملاک و پیش
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The Role of Parental Online Activity in Predicting Internet 

Addiction in Children with Attention Deficit/Hyperactivity 

Disorder 
 

Ali Javadi1, Setare shojaee2 

Abstract 

The aim of this study was to determine the role of parents' online activities in 

predicting Internet addiction in children with attention deficit hyperactivity 

disorder. The present study method was descriptive and correlation. The 

statistical population of the study included all children with attention deficit 

hyperactivity disorder between the ages of 7 and 12 years in Shiraz that were 

selected through purposive sampling a group of 130 children with attention 

deficit hyperactivity disorder. In this study, subjects were identified using a 

psychiatrist's clinical diagnosis and the short form of revised Connors Parental 

Scale.The Internet Use Scale (IUS) was used to measure the amount of parents' 

online activities, and the Young Internet Addiction Questionnaire(IAQ) was used 

to measure the amount of Internet addiction. The results indicated that there was 

a positive and significant correlation between the dimensions of the online 

activity scale, including duration of Internet use, social goals, and non-social 

goals, and the level of Internet addiction in children with attention deficit 

hyperactivity disorder. Multiple regression analyses to predict Internet addiction 

showed that the components of Internet usage duration and social goals predict 

Internet addiction positively and significantly. Therefore, it seems that when 

parents have the more online activities, increases Internet addiction in children 

with attention deficit/hyperactivity disorder. 
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